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 作業療法の流れについては，多くは 1 歳 6ヶ月，3 歳
児健診などで言葉や運動の遅れを指摘され，児童相談所
より紹介されるケースや，ご家族から言葉の遅れや行動
面，運動発達についての心配があり，作業療法を受ける
ケースがあります．また最近では，幼稚園や保育園，小
学校などの担任の先生からお子さんについて心配があり
相談に訪れる場合もあります． 
 評価・治療をすすめていく上で大事なこととして評
価・治療時に本人・家族が困っていること，こうなって
ほしいと望んでいることを聞き取っていき，捉えること，
その子が持っている障害特性を理解した上で児を捉える
こと，その年齢の正常発達のレベルを理解した上で児を
捉えることが大切になってきます．これらを念頭に置き，
検査や行動・動作分析，感覚面，遊び，対人面などの評
価を行ないます． 
 
 最後に作業療法の対象となるお子さんが地域で，その
子らしい生活を過ごしていくためには，そのお子さんを
取り巻く家族や教育，医療機関との連携，協力が不可欠
です． 
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